[bookmark: _GoBack]CONCURSO PÚBLICO PARA PROVIMENTO DE CARGOS DE 
AUDITOR DO TESOURO MUNICIPAL E DE ANALISTA DO TESOURO MUNICIPAL DA SECRETARIA DE FINANÇAS DO MUNICÍPIO DE FORTALEZA-CE

REQUERIMENTO DE ISENÇÃO DO PAGAMENTO DA TAXA DE INSCRIÇÃO

	Nome do candidato:

	Inscrição n.: 
	CPF n.:

	Cargo:

	Especialização (se Analista):

	Atividade de trabalho:

	Salário / Renda / Remuneração mensal: R$



Solicito a concessão de isenção do pagamento da taxa de inscrição do concurso público supracitado e DECLARO, sob as penas da lei, que preencho os requisitos e condições estabelecidos no Edital ESAF n. 13, de 31 de março de 2008, regulador do concurso, com amparo na seguinte situação:
    
	
	DOADOR DE SANGUE



	
	RENDA MENSAL



	
	DESEMPREGADO



Para os efeitos da concessão requerida, estou anexando cópia dos seguintes documentos que comprovam a situação indicada acima: 
	

	

	

	

	

	

	



DECLARO, por fim, estar ciente de que meu pedido de isenção será indeferido caso não esteja anexada a este requerimento a documentação que comprove minha situação de isento. 



	

	Local/data


	


	Assinatura





